
 

 

  

 
 
 
Kapitaloption 

Pensionskasse der Lonza 

Münchensteinerstrasse 38 

Postfach 

CH-4002 Basel  

 

+41 61 316 27 89 

pensionskasse@lonza.com 

www.pensionskasse-lonza.ch 

 

Angaben zur versicherten Person 

Name ………………………………… 

Vorname ………………………………… 

AHV-Nummer 756…………………………… 

Strasse, Nr. ………………………………… 

PLZ, Ort ………………………………… 

Pensionierung per ………………………………… 

Zivilstand ledig 
 verheiratet 
 geschieden  

Sofern im Euroraum wohnhaft: 

Kontoführung in CHF Euro 

Name der Bank ………………………………… 

IBAN …………………………………

Erklärung betreffend die Auszahlung des Altersguthabens (oder eines Teiles davon) zum Zeitpunkt der Pensi-
onierung in einem Betrag. 

Ich wünsche,  

□ von der im Vorsorgereglement umschriebenen Möglichkeit der Auszahlung des vollen Altersguthabens (100%) 
in Form eines einmaligen Kapitalbetrages Gebrauch zu machen. 

□ …………………% des Altersguthabens in Form eines einmaligen Kapitalbetrags zu beziehen. 

□ den Betrag von CHF ………………… als einmaligen Kapitalbetrag zu beziehen. 

Der nicht bezogene Teil des Altersguthabens wird gemäss den Bestimmungen des Vorsorgereglements in eine 
Altersrente mit anwartschaftlichen Hinterlassenenrenten umgewandelt. 

Ich nehme zur Kenntnis, dass 

• mit dem Kapitalbezug die aus diesem Kapital resultierenden reglementarischen Ansprüche auf Altersrente, Pen-
sionierten-Kinderrenten, Ehegatten- und Waisenrenten entsprechend abgegolten sein werden. 

• die Wahl zwischen Altersrente oder Kapitalbezug bis zur Auszahlung der ersten Altersleistung möglich ist. 

Unterschriften Ort, Datum Unterschrift 

Versicherte Person ………………………………… ………………………………… 

Ehepartner1 …………………………………… ………………………………… 
(zwingend falls verheiratet) 

Amtliche (durch Gemeindesverwaltung oder Notar) Beglaubigung der Unterschrift des Ehepartners: 
Ich/wir bestätige(n), dass die Unterschrift des Ehepartners auch von diesem getätigt worden ist. 

 Ort, Datum Unterschrift 

 ………………………………… ………………………………… 

Erforderliche Unterlagen sofern ledig: Ein Personenstandsausweis (bei der Heimatgemeinde anzufordern) bzw.  
(falls dies nicht möglich ist) eine eidesstattliche Erklärung des Zivilstands. 

 
1 Bzw. eingetragener Partner 
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